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AVISO   ESPECIAL. 


ALGUMAS  vezes  succede,  que  tanto  o  Proponente  corno 
.  o  Examinador,  desejam  que  certos  factos  de  caracter 
melindroso  ou  confidencial,  sejam  omittidos  no  rela- 
torio,  e  submettidos  exclusivamente  à  consideracao  da 
Junta  Medica.  N'estes  casos  extraordinarios,  o  Examina- 
dor póde  omittil-os  no  relatorio,  com  tanto  que  os  envie 
sob  capa  confidencial  a  Repartigào  medica  da  Agencia 
Principal  da  Companhia  no  Rio  de  Janeiro,  mencionando  o 
nome,  data  de  nascimento,  occupacào  e  residencia  do  pro- 
ponente. 

Està  informagào  deve  ser  remettida  immediatamente 
para  que  chegue  a  Agencia  Principal  antes  dos  docu- 
mentos  usuaes  pertinentes  ao  caso.  O  Examinador  sera 
responsavel  pela  falta  do  cumprimento  d'este  requisito. 
A  Companhia  fornecerà  impressos  para  conveniencia  dos 
Examinadores  em  taes  casos. 

Nào  é  necessario  que  o  examinador  revele  a  alguem  o 
resultado  do  seu  exame. 


Aos  Senhores  Medicos  Examinadores  da 
New-York  Life  Insurance  Company: 

Até  agora  tem  sido  costume  entre  as  Companhias 
de  Seguro  de  Vida,  recusar  seguro  a  todas  as  pessoas 
que  eonstituem  um  risco  inferior  ao  norinal,  quer  seja 
devido  a  condicào  physica  do  proprio  individuo  quer 
aos  antecedentes  de  familia.  De  10  a  15  por  cento  da 
totalidade  de  proponentes  tem  sido  privados,  por 
essas  causas,  dos  benefìcios  do  seguro  de  vida.  Ha 
alguns  annos  que  a  Companhia  aperfeicoa  um  plano 
que  lhe  permitte  segurar  esses  riscos  inferiores  ao 
normal,  e,  nos  ultimos  annos,  tem  gradualmente  am- 
pliado  a  adaptacao  pratica  d'esse  plano  a  tal  ponto 
que  actualmente  concede  a  qualquer  pessoa  gozando 
urna  saude  regular,  um  contracto  formulado  de 
maneira  a  proteger  equitativamente  os  interesses  do 
proponente  bem  corno  os  dos  outros  segurados  da 
Companhia. 

Tal  procedimento  da  parte  da  Companhia  nào 
significa  que  a  mesma  se  afastou  do  seu  methodo  es- 
sencialmente  conservador  na  seleccào  de  riscos  ;  pois, 
para  que  um  proponente  possa  obter  urna  das  apolices 
normaes  da  Companhia,  deve  possuir  as  mesmas  quali- 
dades  physicas  que  até  hoje  teem  sido  exigidas.  A 
Companhia  separa  os  seus  riscos  normaes  dos  riscos 
inferiores  ao  normal  com  o  mesmo  cuidado  que  tomou 
quando  recusou  seguro  a  està  ultima  classe  de  riscos, 


6        Instruccóes  para  os  Medicos  Examinadores 

e  estabeleceu  està  mudanca  radicai  da  ordem  anterior 
apenas  com  o  intuito  de  por  os  benefìcios  do  seguro 
tambem  ao  aleance  d'aquelles  que  até  entao  haviam 
sido  privados  de  taes  benefìcios. 

D'aqui  se  deprehende  que  a  Companhia  nao  mais 
exige  que  os  seus  Medicos  Examinadores  recommen- 
dem  a  approvacào  ou  rejeicao  d'um  risco.  0  Exami- 
nador,  auxiliado  pela  experiencia  pratica  adquirida  no 
exercicio  da  sua  profissào,  obtem  e  consigna  os  factos 
que  servirào  de  base  a  avaliacao  do  risco  a  segurar. 
Nào  terà  de  se  embaracar  com  a  rejeicao  d'um  risco 
mediocre,  mas  sim  responsabilizar-se-ha  pela  expo- 
sicào  fìel  e  minuciosa  dos  factos,  relativos  a  historia 
pessoal  e  estado  physico  do  proponente,  que  deverào 
ser  submettidos  a  Companhia.  Ella  assume  a  respon- 
sabilidade  de  classificar  o  risco,  emquanto  que  o 
Examinador  toma  sobre  si  a  responsabilidade  de  sub- 
metter a  Companhia  todos  os  factos. 


0  SEGURO  DE  VIDA— 0  PROPONENTE. 

0  Seguro  de  Vida  basea-se  no  facto  de  que  embora 
a  longevidade  d'um  so  individuo  seja  incerta,  existe 
no  entanto  urna  lei  immovel  que  determina  dentro 
de  estreitos  limites,  a  media  da  idade  a  qual  morrerà 
um  grande  numero  de  pessoas  da  mesma  idade  e  que, 
sob  essa  mesma  lei,  se  póde  esperar  que  qualquer 
homem  de  boa  saude,  costumes  moderados,  com  bons 
antecedentes  de  familia  e  urna  occupacao  saudavel, 
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viverà  tanto  tempo  corno  a  media  dos  da  mesma  idade, 
i.  é.,  viverà  a  sua  "  Probabilidade  de  Vida." 

Do  mesmo  modo,  entre  as  vidas  alteradas,  qual- 
quer  que  seja  o  earacter  ou  grau  da  alteracao,  sempre 
existirà  a  mesma  incerteza  àcerca  da  vida  individuai, 
e  a  mesma  certeza  entre  os  grandes  grupos  de  vidas 
da  mesma  classe  e  grau  de  alteracao. 

0  Seguro  de  Vida  abrange  questoes  puramente 
medicas,  relativas  ao  estado  de  saude  passado  e  pre- 
sente, os  antecedentes  de  familia,  costumes,  meio 
hygienico  e  occupacào  do  individuo  e,  portante,  a 
sua  applicacao  com  bom  exito  requere  a  cooperacào 
dos  medicos  que  consagram  a  sua  vida  ao  estudo 
d'essas  materias;  além  d'isso,  em  vista  das  grandes 
quantias  arriscadas,  bem  corno  dos  perigos  de  fraude, 
torna-se  absolutamente  necessario  que  os  Medicos  Exa- 
minadores  d'urna  Companhia  de.Seguros  de  Vida 
possuam,  além  de  sufficiente  conhecimento  da  sua  pre- 
fìssa©, urna  integridade  de  earacter  a  toda  a  prova 
e  um  sào  criterio. 

Um  dos  factores  mais  importantes  e  que  mais 
concorre  para  o  bom  exito  d'urna  Companhia  de  segu- 
ros  de  vida,  é  a  conservalo  de  urna  norma  elevada 
na  escolha  de  riscos.  Isto  so  é  possivel  quando  os 
Examinadores  diligenceam  cuidadosamente  descobrir 
e  apresentar  a  Companhia  todos  os  factos  ligados  a 
cada  caso,  e  quando  a  Agenda  Principal,  separando 
cuidadosamente  os  riscos  normaes  dos  anormaes,  dà 
a  cada  vida  o  seu  verdadeiro  valor. 

No  que  respeita  à  maior  parte  dos  factores  que 
constituem  um  risco,  taes  corno  a  condicao  physica,  os 
costumes,  antecedentes  medicos  e  occupagào,  os  Medi- 
cos Examinadores  estarao  pela  sua  pratica  aptos  para 
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obter  toda  a  informacào  necessaria.  Relativamente  a 
estructura  de  um  individuo,  està  questào  tao  raras 
vezes  se  apresenta  no  exercicio  de  clinica  a  conside- 
raeào  do  Examinador,  que  damos  nas  paginas  20 
e  21  as  tabellas  de  pesos  e  alturas,  que  se  tornarào 
mui  convenientes  para  referencia. 


OS  MEDICOS  EXAMINADORES. 

Os  Medicos  Examinadores  sào  escolhidos  unica- 
mente pela  sua  reputacào  moral  e  profìssional  na 
communidade  em  que  residem.  Recebem  as  suas  no- 
meacòes  directamente  da  Companhia  e  conservam  as 
suas  posicòes  emquanto  os  seus  servicios  fòrem  satis- 
factorios. 

Sào  aconselhadores  em  quem  a  Companhia  de- 
posita confìanca  e  as  suas  relacoes  com  a  Reparticào 
Medica  sào  de  caracter  pessoal  e  confidenciaì.  0  seu 
dever  consiste  em  examinar  os  proponentes  para 
seguro  de  vida  e  a  dar,  nos  impressos  fornecidos  para 
esse  firn,  um  completo  relatorio  do  estado  physico  do 
proponente,  bem  corno  dos  antecedentes  pessoaes  e 
de  familia,  e  qualquer  outro  facto  ou  particularidade 
que  possa  d'alguma  fórma  exercer  influencia  no  valor 
do  risco.  Recebem  por  esses  exames  os  honorarios 
estabelecidos  pela  Companhia  e  taes  honorarios  sao 
pagos  quer  ella  acceite  o  risco,  quer  nào.  Os  hono- 
rarios sào  pagos  pela  Companhia  e  nào  pelos  pro- 
ponentes ou  pelos  agentes,   e  os  Examinadores  nào 
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dependem  dos  proponentes  ou  agentes  para  a  sua 
nomeacao,  demissào  ou  honorarios. 

Nao  é  exigido  dos  Examinadores  que  se  segurem 
na  Companhia  nem  que  se  interessem  activamente 
na  angariacào  de  riseos  para  a  mesma  ;  ao  contrario, 
preferimos  que  se  abstenham  de  se  associar  coni  o  ne- 
gocio  de  seguro  de  vida,  excepto  na  sua  capacidade 
profìssional. 

Todavia,  os  Medicos  Examinadores  nào  pódem 
esperar  conservar  as  suas  posicoes,  se  manisfestarem 
opposicào  ao  seguro  de  vida  e  particularmente  a  està 
Companhia. 

E  para  bem  das  operacoes  da  Companhia  e  van- 
tagem  de  todos  os  interessados,  que  o  Examinador 
mantenha  relacoes  de  caracter  cordial  e  amigavel 
para  com  os  proponentes  e  agentes.  Com  respeito 
aos  proponentes,  desnecessario  é  dizer  que  a  attitude 
do  Examinador  deve  ser  sempre  a  mesma  maneira 
delicada  e  confidencial  usada  para  com  os  clientes 
que  procurarti  o  seu  auxilio  professional  ;  e,  embora 
seja  frequentemente  o  dever  do  Medico  Examinador 
communicar  a  Companhia  factos  que  o  proponente 
ou  o  agente  desejam  occultar,  exercendo  tacto  e 
criterio,  e  manifestando  a  fìrmeza  das  suas  con- 
vicoes,  poderà  evitar  desagrado,  conservando  assim 
a  harmonia  necessaria  às  relacoes  agradaveis,  sem 
as  quaes  nao  é  possivel  conseguir  os  resultados 
satisfactorios  que  se  pretendem.  0  Examinador 
nào  deve  esquecer  que  a  retribuicao  que  o  agente 
recebe,  depende  da  sua  habilidade  para  obter  novos 
seguros  para  a  Companhia,  e  que,  naturalmente, 
conta  com  razoavel  cooperacào  da  parte  do  Examina- 
dor para  assim  colher  os  frutos  do  seu  trabalho. 
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Ao  agente  compete  a  taref a  de  obter  novos  seguros, 
e  ao  Examinador  o  fazer  um  estudo  critico  d'esses 
riscos  e  communicar  os  resultados,  por  tal  fórma  que 
a  Companhia  possa  conceder  a  cada  proponente  a 
classe  de  seguro  que  lhe  corresponder  em  virtude  dos 
factos  do  seu  caso. 

0  Medico  Examinador  deve  lembrar-se  constante- 
mente  das  grandes  differencas  na  attitude  moral  que 
existe  entre  o  doente  e  o  proponente  para  seguro.  Em 
primeiro  logar,  muitos  proponentes,  especialmente 
durante  o  primeiro  exame  ou  entre  os  mais  jovens, 
encontram-se  extremamente  nervosos;  a  ideia  de  que 
o  exame  venha  revelar  alguma  affeccào  occulta, 
apodera-se  d'elles  a  ponto  de  perturbar  consideravel- 
mente  o  equilibrio  nervoso  e  produzir  um  està  do  de 
ligeira  sobreexcitagào.  Em  taes  casos  o  pulso  póde 
encontrar-se  extremamente  accelerado  ou  intermit- 
tente e  póde  mesmo  haver  pallidez  e  tremor  muscular  ; 
os  symptomas  assemelham-se  aos  de  um  caso  de 
grande  debilidade  nervosa  ou  falta  de  vigor  corporeo 
normal.  Quando  um  Examinador  é  confrontado  por 
um  caso  d'està  ordem,  deve,  por  meio  de  tacto  e 
persuacào  fazer  com  que  o  proponente  recupere  o 
equilibrio  nervoso  normal  ;  de  qualquer  fórma,  deve 
dar  no  seu  relatorio  o  devido  desconto  que  merecer 
esse  estado  de  perturbacelo  mental  do  individuo.  A 
outra  differenca  a  que  nos  referimos  acima  é  que 
quando  o  doente  consulta  o  medico,  trata  de  narrar 
circumstanciadamente  a  enfermidade  de  que  se  queixa. 
Nada  occulta.  A  sua  attitude  mental  é  a  de  cooperacào 
franca  e  sem  reserva.  Quando  se  trata  de  um  preten- 
dente a  seguro  de  vida,  o  caso  muda  de  figura;  para 
minudencias  a  sua  memoria  é  menos  penetrante;  o 
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seu  estado  mental  é  o  d'antagonismo.  Julga-se  um 
bom  risco  e  a  sua  eonviccào  n'este  sentido  é  tao  forte, 
que,  sem  duvida,  inconscientemente  nào  hesita  em 
dar  a  toda  a  sua  historia  um  aspecto  favoravel. 
E  por  isso  que  um  relatorio  dos  antecedentes 
medicos  para  seguro  de  vida  diverge  consideravel- 
mente  d 'aquelle  que  se  obtem  d'um  doente.  0  en- 
fermo  ajuda  o  medico— o  pretendente  a  seguro  de  vida 
nào  ajuda  o  Examinador.  E  necessario  algum  tempo 
para  que  o  medico  se  habitué  a  essa  differenza  na 
attitude  mental.  0  Medico  Examinador  de  reconhe- 
cida  habilidade  està  bem  ao  facto  d'està  verdade. 

E  justamente  por  causa  do  que  acabamos  de  dizer, 
que  o  Examinador  para  seguro  de  vida  deve  possuir 
integridade  de  caracter,  perfeita  independencia  de 
accao  e  habilidade  para  descobrir  e  frustrar  intentos 
de  fraude.  Deve  lembrar-se  constantemente  que  é  o 
protector  dos  interesses  da  Companhia  e  que  o  suc- 
cesso ou  desastre  da  mesma  depende  largamente  da 
vigilaneia,  tino  e  probidade  dos  seus  Medicos  Exami- 
nadores. 


EXAMES  MEDICOS. 


0  exame  medico  de  um  pretendente  a  seguro  de  vida 
tem  por  firn  obter  todos  os  pormenores  relativos  aos 
antecedentes  de  familia  e  ao  anterior  e  actual  estado 
de  saude  do  proponente,  que  permittam  aos  Directores 
Medicos  da  Companhia  avaliar  correct amente  o  risco. 

Conseguir-se-ha  isto  mais  facilmente  seguindo 
urna  rotina  geral  que  soffrerà  as  modifìcacoes  que 
possam    ser    indicadas    pela    experiencia    do    Medico 

L.ti'C. 
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Examinador  ou  pelas  circumstancias  de  qualquer 
caso  individuai.  Em  vista  d'isto  chamamos  a  atten- 
evo dos  Medicos  Examinadores  para  as  seguintes 

REGRAS  E  INSTRUCCOES  PARA  OS  MEDICOS 
EXAMINADORES. 
Prpmptidào 

em  attender  ponctualmente  aos  exames,  deve  ser 
estrictamente  observada,  pois  que  qualquer  demora 
póde  causar  perda  a  Companhia,  ao  agente  ou  ao 
proponente,  pela  qual  o  Medico  Examinador  sera, 
naturalmente,  responsavel. 

No  ramo  de  Seguro  de  Vida  a  concorrenza  é  tao 
grande  que,  nao  obstante  desejarmos  que  os  exames 
tenham  logar  no  consultorio  do  Examinador,  quando 
possivel,  nao  podemos  insistir  em  que  os  proponentes 
sejam  conduzidos  ao  consultorio;  consequent emente, 
somos  forcados  a  rogar  a  V.  Sa.  se  digne  fazer  os 
exames  em  qualquer  logar  e  hora  conveniente,  que 
fìque  a  urna  distancia  razoavel. 

Privadamente. 

Os  exames  devem  ser  f eitos  em  um  logar  onde  nao 
haja  ruido,  e  estrictamente  em  particular,  sem  que  o 
agente  ou  terceira  pessoa  esteja  presente. 

De  seu  proprio  punlio. 

Tanto  as  respostas  do  proponente  corno  as  do  rela- 
torio  devem  ser  escriptas  do  proprio  punho  do  Exami- 
nador, e  quaesquer  rasuras  ou  alteracoes  devem  ser 
resalvadas  pelas  suas  iniciaes;  mas  o  Medico  Exami- 
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nador  nao  deve  de  fórma  alguma  preencher  qualquer 
parte  da  proposta. 

Parentesco  e  interesse  pecuniario. 

Se  Y.  Sa.  fór  parente  do  proponente  ou  do  agente, 
ou  se  tiver  algum  interesse  pecuniario  no  seguro 
proposto,  deverà  recusar  fazer  o  exame  e  dizer  ao 
agente  que  procure  outro  Examinador  vizinho. 


RESPOSTAS  DADAS  AO  MEDICO  EXAMINADOR. 

Quando  uni  proponente  se  apresentar  a  V.  Sa. 
para  ser  examinado,  deverà  conduzil-o  ao  seu  consul- 
torio particular  ou  a  um  quarto  especial  para  esse 
firn,  onde  V.  Sa.  revisarà  detalhadamente  as  respostas 
contidas  na  proposta,  relativas  ao  nome,  sobrenome  e 
apellido,  data  de  nascimento  occupacào,  etc,  do  pro- 
ponente até  ficar  perfeitamente  convencido  que  é  a 
propria  pessoa  e.  que  a  proposta  se  acha  correctamente 
preenchida  e  de vid amente  assignada. 

A  Companhia  exige  que  as  propostas  sejam  pre- 
enehidas  e  entregues  ao  Medico  Examinador  antes 
que  o  mesmo  proceda  ao  exame,  e  so  se  p  oderà  deixar 
de  cumprir  com  este  preceito  quando  hajam  motivos 
de  muita  urgencia. 

A  Companhia  nao  se  responsabilisarà  por  honora- 
rios  dos  exames  medicos,  feitos  sem  a  respectiva  pro- 
posta devidamente  assignada. 

Occnpa$ào. 

A  resposta  a  este  quesito  deve  indicar  cabal- 
mente  se  o  proponente  se  occupa,  ou  ha  probabilidade 
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de  se  occupar  em  algum  traballio  que  envolva  perigo 
extraordinario,  ou  que  o  obrigue  a  estar  em  quartos 
mal  ventilados  (onde  haja  pò),  ou  em  posicoes  anti- 
hygienieas,  ou  exposto  a  repentinas  variacoes  de  tem- 
peratura, etc,  ou  se  està  ou  tem  estado  de  alguma 
fórma  relacionado  com  o  fabrico  ou  venda  de  bebidas 
alcoolicas. 

Costumes. 

Està  pergunta  é  de  tal  importancia,  que  somos 
forcados  a  manter  que  um  Examinador  nào  cumpre 
com  o  seu  dever,  quando  nos  nào  dà  toda  e  qualquer 
informacao  desfavoravel  que  possa  facilmente  obter. 
Se  V.  Sa.  conhecer  pessoalmente  o  solicitante,  ser- 
lhe-ha  facil  communicar-nos  todos  os  factos;  se  ao 
contrario,  nào  o  conhecer  e  tiver  motivos  para  sus- 
peitar  excessos,  entào  nào  deve  confiar  no  que  o 
proponente  lhe  asseverar,  mas  sim  tratarà  de  obter 
mais  informacao  circumstanciada  por  intermedio  de 
pessoas  conhecidas  de  ambos.  Nos  casos  suspeitosos 
deve-se  averiguar  se  o  proponente  jà  alguma  vez  se 
submetteu  a  chamada  "Cura  de  Ouro"  ou  qualquer 
dos  pseudo-tratamentos  modernos  para  o  alcoolismo; 
na  affirmativa,  é  necessario  mencionar  a  data  e  o 
resultado  de  tal  tratamento.  A  Companhia  concede 
um  seguro  adaptado  ao  grau  de  alteracào,  às  pessoas 
que  usam  alcool  com  excesso,  porém  tem  motivos  para 
saber  que  mesmo  os  excessos  occasionaes  ou  moderados 
no  uso  de  alcool,  exercem  bastante  alteracào  no  valor 
do  risco.  Consideramos  o  habitual  uso  de  opio,  chlo- 
ral  ou  cocaina  e  outras  drogas,  corno  muito  mais 
perigoso  do  que  a  propria  intemperanca  no  uso  de 
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alcool;  portanto,  torna-se  necessario  que  taes  casos 
sejam  investigados  mui  escrupulosamente. 

Eiscos  Femìninos. 

Mulheres  constituem  riscos  menos  satisfactorios 
que  homens,  provavelmente  porque  na  maior  parte 
dos  casos  sao  examinadas  coni  menos  cuidado.  As 
causas  d'isto  sao  obvias,  porém  nao  deveriam  impedir 
o  Medico  Examinador  de  proceder  a  um  completo 
exame.  Segundo  urna  regra  establecida  pela  Com- 
panhia,  nào  se  acceitam  mulheres  gravidas  durante 
o  periodo  de  gestacao. 

Ao  examinar  mulheres  é  preciso  insistir  em  que 
tirem  o  espartilho  e  outras  pecas  de  vestuario  que 
possam  difficultar  ou  prejudicar  um  cuidadoso  exame 
physico.  Estamos  convencidos  de  que  os  exames  de 
mulheres  sao  demasiadamente  superficiaes. 

Antecedentes  Pessoaes. 

E  necessario  conseguir  informacao  circumstanci- 
ada  sobre  todas  as  doencas  importantes  que  o  propo- 
nente tenha  tido,  isto,  com  o  firn  de  determinar,  nao 
so  o  seu  effeito  na  constituicào  do  proponente,  mas 
tambem  a  probabilidade  de  tornar  a  tel-as. 

Sirva-se  escrever  legivelmente  o  nome  de  cada 
enfermidade,  o  numero  de  ataques,  data  e  duracào 
de  cada  um,  sua  gravidade  e  resultados,  se  os  houver. 

Todas  as  respostas  devem  ser  completas  e  ao  mesmo 
tempo  concisas  tanto  quanto  possivel.  0  firn  deve 
consistir  em  dar  os  factos,  evitando  detalhes  triviaes. 
Certas  enfermidades,  importantissimas  no  que  res- 
peita  o  seguro  de  vida,   frequentemente,   por   qual- 
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quer  razào,  deixam  de  receber  urna  descripcào  satis- 
f actoria.    Eil-as  : 

Asthma. 

Declare-se  a  causa  (sendo  possivel),  quando  o 
primeiro  ataque  teve  logar,  a  frequencia  e  violencia 
dos  ataques  e  a  data  do  ultimo.  0  Medico  Exami- 
nador  deverà  distinguir  a  verdadeira  Asthma,  da 
"Febre  do  Feno." 

Tambem  nao  se  deve  esquecer  a  frequencia  dos 
ataques  de  Asthma  corno  symptoma  d'outras  enfer- 
midades. 

Escarros  de  Sangue. 

Na  esphera  do  nosso  negocio  nao  ha  questào 
medica  que  requeira  do  Medico  Examinador  maior 
cuidado  em  obter  urna  resposta  detalhada,  e  nenhuma 
outra  é  tao  frequentemente  respondida  de  urna  ma- 
neira  incompleta.  E  somente  depois  de  cuidadoso  e 
minucioso  exame  que  podemos  establecer  a  verdadeira 
differenza  entre  os  ataques  que  nao  merecem  mencào 
especial  e  os  que  constituem  urna  alteracao  pronunci- 
ada.  Portanto,  é  necessario  estabelecer  a  differenza 
entre  a  verdadeira  Hemoptyse  e  o  escarro  manchado 
de  sangue,  da  Pneumonia  ou  da  Bronchite  aguda  ou 
Hemorrhagia  do  nariz  ou  da  garganta.  Em  todos  os 
casos  deve-se  mencionar  a  causa,  o  numero  de  ataques 
e  a  duracao  de  cada  hemorrhagia. 

Dyspepsia. 

Està  pergunta  é  muitas  vezes  mal  interpretada  e 
imperfeitamente   respondida.     Nao   desejamos   saoer 
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se  o  proponente  soffreu  d 'alguma  indigestào  provo- 
caci por  excesso  occasionai  na  cornicia,  mas  sim 
precisamos  saber  se  soffreu  de  alguma  desordem  func- 
cionoX  pronunciada  ou  de  enfermidade  organica  dos 
orgàos  digestivos.  Em  caso  afirmativo,  é  necessario 
relatar  eireumstanciadamente  o  caso  e  dar  a  sua 
opiniào  sobre  a  innuencia  que  o  mesmo  pócle  exercer 
na  longevidade  do  individuo. 

Rheumatismo  e  Gotta. 

Os  ataques  repetidos,  claro  està,  sao  de  maior  si- 
gnificacelo do  que  um  so  ataque.  Convem,  pertanto, 
mencionar  o  numero  de  ataques,  data  de  cada  um  e 
addicionar  se  os  mesmos  fóram,  ou  nào,  violentos,  ou 
se  acarreteram  alguma  complicacào  grave.  Além 
d'isso,  deve-se  tambem  fazer  a  distinccao  entre  o 
rheumatismo  articular  e  o  chamado  rheumatismo 
muscular. 

Syphilis. 

Nunca  se  deve  chamar  syphilis  ao  cancro  molle. 
E  preciso  notar  que  a  primeira  é  urna  enfermidade 
constitucional  e  a  segunda  apenas  locai.  Declare-se 
a  natureza  e  data  da  primeira  manifestacelo  ;  a  natu- 
reza  e  duracao  das  manifestaeoes  secundarias  ou  ter- 
ciarias  ;  o  tratamento  usado  e  quando  f oi  desconti- 
nuado  finalmente. 

A  experiencia  da  Companhia  eom  segurados  syphi- 
liticos  tem  sido  bastante  desfavoravel.  Taes  riscos 
sao,  indubitavelmente,  inferiores  ao  normal  e,  por- 
tanto,  devem  ser  estudados  com  o  maximo  cuidado. 
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A  Companhia  faz  uso  d'um  formulario  especial  para 
registar  os  antecedentes  dos  casos  de  syphilis. 

Tratamento  Medico. 

Averigue  V.  Sa.  do  proprio  solieitante  se  elle  jà 
alguma  vez  se  vio  na  necessidade  de  consultar  um 
medico  para  qualquer  doenca;  na  affirmativa  sirva-se 
mencionar  o  nome  e  endereco  do  medico,  a  natureza 
do  mal  e  a  data  do  tratamento. 

Antecedentes  de  Familia. 

Se  o  proponente  descrever  a  saude  dos  seus  aseen- 
dentes  corno  ' ' soffrivel, "  "regular"  ou  "ma,"  sirva- 
se  investigar  a  causa.  Quando  a  morte  tiver  sido 
causada  pela  "idade  critica,"  "parto"  ou  "cons- 
tipacao"  ou  quando  semelhantes  expressoes  vagas 
fòrem  empregadas,  é  necessario  investigar  os  factos 
e  tornar  nota  bem  ci  ara  e  concisa  dos  mesmos. 

Quando  a  ultima  enfermidade  de  qualquer  pessoa 
da  familia  tiver  sido  longa,  é  necessario  averiguar  se 
a  morte  foi  devida  a  enfermidade  tuberculosa.  A 
grande  importancia  de  saber  a  causa  das  mortes  oc- 
corridas  na  familia,  consiste  especialmente  em  facili- 
tar a  determinacào,  até  que  ponto  ha  probabilidade 
de  tuberculose. 

Assignatura, 

Se  a  assignatura  do  proponente  fór  tremida,  deve- 
se  averiguar  a  causa.  E  necessario  fazer  a  devida 
distinccao  entre  a  assignatura  irregular  da  pessoa  que 
nao  estiver  habituada  ao  uso  da  penna  e  a  assignatura 
uniformemente  tremida  do  individuo  que  tem  qual- 
quer doenca  funccional  ou  organica  do  systema  ner- 
voso. 
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Quantia. 

Se  a  importancia  do  seguro  solieitado  parecer  a 
V.  Sa.  superior  aos  reeursos  do  proponente,  entào 
deverà  enviar  urna  communicacào  confìdencial  a 
Ageneia  Principal.  E  tao  importante  proteger  a 
Companhia  contra  seguros  de  especulacao,  corno 
contra  riscos  inferiores  ou  doentes. 


RELATORIO  DO  MEDICO  EXAMINADOR. 

Pulso. 

Està  pergunta  occupa  o  primeiro  logar  no  "Rela- 
torio"  afim  de  se  poder  observar  a  velocidade  e 
caracter  do  pulso,  emquanto  o  proponente  se  conserve 
ainda  assentado  e  antes  que  tenha  sido  mais  ou  menos 
perturbado  pelos  incidentes  do  exame  physico. 

Fesos  e  Medidas. 

A  altura  e  as  dimensoes  do  peito  e  do  abdomen 
devem  ser  medidas  cuidadosamente  e  nào  calculaclas. 
0  peso  deve  ser  tornado  sem  o  casaco  e  collete  e 
quando  por  qualquer  razào  for  necessario  calcular, 
entào  deve-se  inserir  a  palavra  "calculado"  conjunc- 
tamente  com  os  algarismos;  d'outra  fórma  a  Compa- 
nhia assume  que  o  peso  é  exacto. 

Augmento  ou  Diminuigào  de  Peso. 

E  importante  saber  se  o  proponente  tem  augmen- 
tado  ou  diminuido  de  peso  recentemente;  em  caso  de 
perda  especialmente,  deve-se  averiguar  com  cuidado 
qual  a  causa.  Diminuicào  de  peso  é  frequentemente 
a  primeira  manifestacào  de  enfermidade  tuberculosa. 
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Estatina 

Um  cuidadoso  estudo  sobre  este  assumpto  tem 
demonstrado  a  enorme  infLuencia  que  as  consideraveis 
variagoes  de  pesos  e  alturas  normaes  exercem.  Por- 
tanto,  quando  o  proponente  fòr  de  peso  inferior  ou 
superior  ao  normal,  dever-se-ha  entào  obter  o  peso 
e  altura  das  outras  pessoas  de  familia,  para  que  os 
funccionarios  da  Companhia  possam  decidir  eorrecta- 
mente  o  assumpto.  A  falta  de  cumprimento  do  que 
fica  dito  resulta  em  demora  e  correspondencia  addi- 
cional. 


TABELLA   DA    NEW-YORK    LIFE    INSURANCE 

COMPANY,    RELATIVA   A   ALTURA   E 

PESO    EM   VARIAS    IDADES. 


HOMENS. 


AStu 

ra. 

Idade  20. 

Idade  30. 

Idade  40. 

Idade  55. 

Kilos. 

Lbs. 

Kilos. 

Lbs. 

Kilos. 

Lbs. 

Kilos.      Lbs. 

Pes  Poi. 

im52Ì 

5.    0 

52 

114 

55 

121 

57 

125 

58 

128 

lm55 

.    1 

53 

117 

56 

124 

59 

129 

60 

132 

lm57i 

.    2 

55 

121 

58 

128 

60 

133 

62 

136 

lm60 

5.   3 

56 

124 

60 

132 

63 

137 

64 

140 

lm62i 

.    4 

58 

128 

62 

136 

65 

141 

66 

145 

lm65 

.   5 

60 

132 

64 

140 

67 

145 

68 

149 

lm67| 

5.   6 

62 

136 

65 

144 

69 

149 

70 

153 

lm70 

.    7 

64 

140 

67 

148 

71 

154 

72 

158 

lm72i 

.   8 

66 

144 

69 

153 

73 

158 

74 

163 

lm75 

5.   9 

68 

149 

72 

157 

75 

163 

76 

167 

lm77è 

.10 

70 

153 

74 

162 

77 

168 

78 

172 

lm80 

.11 

72 

158 

76 

167 

79 

173 

80 

177 

lm82i 

6.   0 

74 

162 

78 

172 

81 

178 

83 

183 

lm85 

.   1 

76 

167 

80 

177 

83 

183 

86 

188 

lm87è 

.   2 

78 

172 

82 

182 

85 

189 

88 

194 

lm90 

6.   3 

80 

177 

85 

188 

88 

195 

91 

200 
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MULHERES. 


Pés  Poi. 

Im45 

4.    9 

45 

100 

48 

105 

50 

110 

54 

118 

lm47Ì 

.10 

47 

103 

49 

108 

51 

113 

55 

121 

lm50 

.11 

48 

106 

50 

111 

53 

117 

57 

125 

lm52è 

5.   0 

50 

109 

52 

115 

54 

120 

58 

128 

lm55 

.   1 

51 

112 

53 

118 

56 

124 

60 

132 

lm57è 

.   2 

53 

116 

55 

122 

58 

128 

62 

136 

lm60 

5.   3 

54 

119 

57 

126 

60 

132 

64 

140 

lm62| 

.   4 

56 

123 

58 

129 

62 

136 

66 

145 

lm65 

.   5 

57 

126 

60 

133 

64 

140 

68 

149 

lm67è 

5.   6 

59 

130 

62 

137 

66 

144 

70 

153 

lm70 

.   7 

61 

134 

64 

141 

69 

148 

72 

158 

lm72i 

.   8 

63 

138 

66 

146 

70 

153 

74 

163 

lm75 

5.   9 

65 

143 

68 

150 

72 

157 

76 

167 

lm77é 

.10 

67 

147 

70 

154 

74 

162 

78 

172 

lm80 

.11 

69 

151 

72 

159 

76 

167 

80 

177 

lm82i 

6/0 

71 

156 

74 

164 

78 

172 

83 

183 

Idade. 

Se  o  proponente  representar  mais  idade  que  a 
declarada,  deve-se  tornar  nota  do  facto,  pois  exercerà 
urna  influencia  consideravel  na  avaliacào  da  vida. 

Identifica§ao. 

A  tez,  cor  do  cabello,  cor  dos  ollios  e  qualquer 
marca  ou  signal  que  possa  concorrer  para  prompta 
identifìcacào  do  proponente  devem  ser  devidamente 
registados.  Tambem  convem  notar  qualquer  particu- 
laridade  physica,  cicatriz  ou  marca,  a  fórma  dos 
dentes  ou  do  nariz,  etc,  que  sào  de  importancia  para 
o  caso. 

Deformidade  ou  Mutilalo. 

Muitas  vezes  um  bom  risco,  porém  mutilado  ou 
disforme,  é  considerado  inferior,  devido  aos  desastres 
a  que  està  exposto.  Quando  a  deformidade  foi  pro- 
duzida  por  enfermidade  tuberculosa  ou  paralysia  in- 
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fanti!,  o  risco  é  ainda  peior  por  causa  da  tendencia 
constitueional  da  qual  dependem  essas  condicoes. 
Enfermidade  tuberculosa  dos  ossos  e  paralysia  in- 
fantil,  sào  ambas  de  maior  significacelo  do  que  a  que 
indique  a  deformidade  actual. 

Aspecto  Geral. 

Além  do  exame  physieo  dos  orgàos  do  corpo,  con- 
vem  saber  se  o  aspecto  geral  do  proponente  indica, 
ao  menos,  a  media  de  vitalidade.  E  necessario  notar  se 
é  erecto  ou  curvado,  pallido  ou  córado  e  se  a  pelle 
apresenta  estado  saudavel.  0  Examinador  deverà 
obter  valiosas  conclusoes  do  estudo  do  aspecto  geral 
do  proponente. 

Baca. 

Desejamos  saber  se  o  solicitante  pertence  a  raca 
causasica  ou  qualquer  das  outras,  ou  se  é  de  sangue 
mistura  do.  E  um  facto  bem  conhecido  que  algumas 
ragas  offerecem  mais  resistencia  às  enfermidades  que 
outras  e  tambem  que  as  racas  misturadas  nao  possuem 
a  forca  de  resistencia  das  racas  originaes. 

0  Systema  Cerebral  ou  Nervoso. 

Além  de  qualquer  evideneia  de  affeccào  no  systema 
nervoso,  deve-se  tratar  de  deseobrir  quaesquer  "ma- 
neirismos"  ou  excentricidades  ou  alguma  peculiari- 
dade  mental. 

0  Coragào. 

Està  Companhia  é  da  opiniào  que  pessoas  com 
affeccào  cardiaca,  constituem  riscos  dignos  de  seguro 
de  vida.  Tratamos  de  fazer  um  escrupuloso  estudo 
de  cada  caso  de  per  si,  e  de  dar  um  valor  equitativo 
a  cada  vida.     Em  nenhuma  outra  parte  do  exame 


da  New-York  Life  Insurance  Company.  23 

physico  é  a  pericia  do  Examinador  submettida  a 
maior  prova.  Com  o  firn  de  obtermos  maior  exactidao, 
fazemos  uso  d'um  formulario  que  se  refere  ao  coracao, 
copia  do  qual  se  ve  abaixo, 


Indique-se  a  posifào  do  apice  ou  ponta  do  coracào  com  X 
Indique-se  o  curso  da  iransmissào  dos  ruidos,  com  j 
Indique-se  a  àrea  em  que  se  percebe  o  sopro,  ceni  Q 
E  o  sopro  systolico  ou  diastolico  ? 
Indique-se  o ponto  de  maior  intensidade  com  Q 
Mencione-se  o  numero  de  pulsa foes  e  caracter  do  pulso,  depois 
de  algum  exercicio  {corno  o  andar  rapido). 

onde  os  Medicos  Examinadores  se  servirao  indicar  o 
resultado  das  suas  averiguacÓes.  0  prognostico  do 
Examinador  nos  casos  que  examine,  exercerà  grande 
influencia  na  avaliacjio  do  risco. 
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Pulmoes. 

Nos  casos  de  asthma,  bronchite  ehronica,  emphy- 
sema,  tisica  curada  e  mais  affeccoes  semelhantes,  ou 
nos  casos  em  que  os  antecedentes  de  familia  ou  pes- 
soaes  do  proponente  indiquem  tendencia  para  tuber- 
culose  é  necessario  examinar  os  pulmoes  com  o  rnaxi- 
mo  cuidado.  A  Companhia  deseja  offerecer  seguro 
a  taes  vidas,  e  o  caracter  do  exame  e  relatorio  con- 
correrà© tanto  para  esse  firn,  corno  as  estatisticas  em 
que  a  Companhia  basea  o  tratamento  liberal  dos  riscos 
inferiores  ao  normal. 

0  Estomago  e  Orgàos  Abdominaes. 

Quando  tenha  h  avido  al  gira  caso  de  còlica,  torna- 
se  necessario  averiguar  se  foi  de  caracter  renai,  he- 
patico  ou  intestinal  e  tambem  indicar  a  violencia  e 
duracào  de  cada  ataque.  Quando  tenha  havido  algum 
caso  de  appendicite,  deve-se  apalpar  cuidadosamente  a 
regiào  do  appendice  afim  de  ver  se  existe  algum  en- 
durecimento  ou  brandura.  Desejamos  mui  particu- 
larmente  saber  o  numero  de  ataques,  a  data  em  que 
occorreram,  bem  corno  a  gravidade  e  duracào  dos 
mesmos.  Quando  haja  hernia,  é  importante  saber  se 
é  reduzivel  ou  irreduzivel,  e  se  o  proponente  usa  a 
competente  funda. 

A  pelle,  o  ouvido  e  os  olhos. 

Qualquer  affeccào  sèria  ou  suspeitosa  da  pelle 
deverà  ser  convenientemente  descripta.  A  enfermi- 
dade  do  ouvido  e  importante  especialmente  em  vista 
da  probabilidade  de  abcesso  mastoideo.  A  frequencia 
dos  ataques  e  sua  gravidade,  a  natureza  da  secrecao, 
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formam  assumptos  de  nào  pequena  importancia.  Ce- 
gueira  e  surdez  affectam  o  valor  d'um  risco,  em 
virtude  do  augmento  na  probabilidade  de  desastres. 

Orgàos  Genito-urinarios. 

Urina.  Deve  sempre  haver  a  certeza  de  que  a 
urina  foi  vertida  pelo  proprio  solicitante  e  que  d'isto 
nào  existe  a  menor  duvida.  De  fórma  alguma  deverà 
um  relatorio  ser  baseado  em  um  specimen  de  urina 
cuja  origem  é  duvidosa. 

Exames  microscopicos  da  urina.  A  Companhia 
deixou  de  os  exigir  dos  seus  Medicos  Examinadores. 

Exames  addicionaes  da  urina.  Quando  por  qual- 
quer  motivo,  um  exame  microscopico  da  urina  se 
tornar  necessario,  rogar-se-ha  ao  Examinador  que  se 
digne  conseguir  um  ou  mais  specimens  e  remettel-os 
a  Reparticao  Medica  da  Agencia  Principal  para  o 
Brazil,  no  Rio  de  Janeiro,  n'uma  caixa  fornecida  pela 
Companhia  para  esse  firn.  Cada  frasco.  contem  o 
indispensavel  preservativo,  bem  acondicionado  para 
seguranca  durante  a  remessa.  Concede-se  compen- 
sacào  addicional  por  este  servico  extraordinario. 

Aperto  de  urethra.  E  necessario  fazer  urna  de- 
scripcao  circumstanciada  d'estes  casos,  devendo  o 
Medico  Examinador  fìcar  pienamente  convencido  do 
caracter  e  efficiencia  do  tratamento.  E  de  particular 
importancia  averiguar  se  a  urina  é  expellida  d'urna 
maneira  naturai  e  com  facilidade. 

Intemperata. 

Nenhuma  das  perguntas  é  mais  importante  e 
poucas  sao  tantas  vezes  esquecidas  ou  omittidas  corno 
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a  que  se  refere  ao  uso  de  bebidas  alcoolicas.  Deseja- 
mos  saber  se  o  proponente  é  abstinente,  se  bebé  mo- 
deradamente  ou  em  excesso,  se  bebé  constantemente 
ou  se  abusa  apenas  occasionalmente.  Beni  sabeinos 
que  taes  riscos  pódein  ser  seguros,  mas  nào  podemos 
calcular  o  seu  valor  eorrectàmente  sem  a  cuidadosa 
e  habii  cooperacào  do  Examinador. 

Eevisào. 

E  mui  frequentemente  motivo  de  sorpresa  para 
nós  que  alguns  dos  nossos  melhores  Examinadores 
submettam  a  Companhia  relatorios  em  que  ha  omis- 
sóes  que  saltam  aos  olhos,  ou  entào  descrevendo  os 
factos  d'urna  maneira  incompleta.  Isto  resulta 
sempre  em  demora  e  correspondencia  addicional. 
Depois  de  V.  Sa.  completar  o  seu  relatorio  sobre  algum 
caso,  trate  de  se  collocar  na  posicào  da  Reparticào 
Medica  da  Companhia,  isto  é,  leia  os  documentos  corno 
se  nào  tivesse  outro  conhecimento  do  caso,  além 
d 'aquelle  contido  nos  ditos  documentos,  e  se  depois 
d'isso  V.  Sa.  obtiver  a  mesma  opiniào  do  risco  que 
formou  quando  procedeu  ao  exame,  entào  o  seu  rela- 
torio sera  sem  duvida  satisfactorio  a  Agencia  Princi- 
pal ;  ao  contrario,  estarà  incompleto. 

Logar  do  Exame. 

Torna-se  aigumas  vezes  necessario  que  saibamos 
exactamente  onde  o  exame  teve  logar.  Portanto, 
deve-se  descrever  o  logar  da  maneira  seguinte:  "no 
meu  consultorio,"  "em  sua  casa,"  "no  seu  escripto- 
rio,"  "na  sua  fazenda,  3  kilométros  ao  sul  de 
,"  etc. 
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Campo  de  Operagào. 

0  Medico  Examinador  deve  exercer  as  suas  fune- 
còes  so  na  localidade  onde  reside,  e  nào  deve  proceder 
a  exames  no  territorio  de  qualquer  outro  Examinador, 
excepto  nos  casos  em  que  por  motivos  excepcionaes 
nào  seja  possivel  utilizar  os  servieos  do  Examinador 
locai.  Em  taes  casos  convem  que  o  Examinador  junte 
ao  seu  relatorio  urna  exposigào  dàs  circumstancias 
que  deram  logar  a  semelhante  procedimento  irregular. 

Nomeagào. 

Està  Companhia  nào  nomea  Examinadores  vita- 
licios,  mas  sim  reserva-se  o  direito  de  f azer  quaesquer 
mudancas  entre  os  seus  Examinadores,  que  conve- 
nham  aos  interesses  da  Companhia. 

Honorarios  de  exames  medicos. 

Os  honorarios  dos  exames  medicos  acham-se  indi- 
cados  nos  impressos  de  pedido  de  nomeacào  para 
Medico  Examinador  e  serào  pagos  por  cada  exame 
completo,  quer  a  Companhia  acceite  quer  recuse 
o  risco.  Um  exame  nao  sera  considerado  completo  se 
nào  contiver  toda  a  informa^ào  necessaria  para  se 
obter  um  valor  correcto  do  risco.  A  Companhia  nào 
concederà  honorarios  por  informacào  addicional  que 
se  tome  necessaria.  Um  completo  exame  inclue  tam- 
bem  o  usuai  certificado  de  boa  saude  para  a  entrega 
da  apolice  em  qualquer  tempo  dentro  de  tres  mezes 
da  data  do  exame  primitivo.  (0  numero  de  casos 
que  requerem  tal  certificado  é  muito  pequeno.) 
Quando  um  certificado  de  boa  saude  fòr  exigido 
dentro  de  tres  mezes,  por  causa  de  seguro  addicional, 
o   honorario   concedido    pela   transacc,ào   completa   é 


28       Instrucgoes  para  os  Medicos  Examinadores 

o  mesmo  que  se  a  importancia  total  tivesse  sido  solici- 
tada  na  epoca  em  que  o  exame  primitivo  te  ve  logar. 
A  Companhia  nào  se  responsabilisarà  por  quaesquer 
despesas  addicionaes,  excepto  quando  auetorisadas 
por  instruccoes  directas  da  Agencia  Principal. 
Quando  seguro  addieional  fòr  solicitado  dentro  de 
dois  niezes  depois  do  ultimo  exame  e  fòr  emittido  em 
virtude  d'esse,  o  honorario  medico  sera  calculado  na 
base  da  importancia  total  do  seguro  emittido  em 
virtude  de  tal  exame. 

Os  lionorarios  correspondentes  a  exames  medicos 
para  reintegracelo  de  apolices  caducadas  ou  seguro 
liberado,  serào  pagos  pelos  proponentes  e  nào  pela 
Companhia. 

Contas. 

No  dia  15  de  cada  mez,  ou  antes  o  Caixa  da  Sue- 
cursal  farà  a  conta  dos  honorarios  dos  Medicos  Exa- 
minadores ao  correspondente  mez  anterior,  de  accordo 
com  os  seus  registos,  e  envial-a-ha  a  cada  Examinador 
com  o  correspondente  cheque;  tal  conta  deverà  ser 
assignada  corno  recebida  pelo  proprio  Medico  Exami- 
nador e  devolvida  ao  Caixa. 

Occasionalmente  a  Agencia  Principal  da  Compa- 
nhia para  o  Brazil  pedirà  urna  amostra  addieional  da 
urina  d'um  proponente  ou  qualquer  outro  servico  ad- 
dieional pelo  qual  um  honorario  especial  sera  pago. 
0  Caixa  encarregar-se-ha  de  satisfazer  o  pagamento 
com  a  maxima  ponctualidade  possivel. 

Relatorio  Addieional. 

Quando,  devido  a  relacoes  pessoaes  ou  commer- 
ciaes,  com  o  proponente  ou  com  o  agente,  o  Medico 
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Examinador,  julgar  necessario  omittir  nos  docu- 
inentos  r elati vos  ao  exame  qualquer  parte  do  relatorio 
medico  ou  os  resultados  do  exame,  entào  poderà 
remetter  directamente  todos  os  documentos  a  Agencia 
Principal  para  o  Brazil,  ou  se  enviar  os  documentos 
por  intermedio  do  agente  ou  do  gerente,  entào  enviarà 
a  dita  Agencia  uni  relatorio  addicional.  (Veja-se  o 
Aviso  Especial  na  pagina  3.) 

Finalmente,  tudo  o  que  fica  dito  se  póde  resumir 
no  seguinte: 

1°.  Que  a  Companhia  actualmente  segura  vidas 
escolhidas,  bem  corno  vidas  inferiores  ao  normal. 
Offerece  seguro  a  quasi  todos  os  individuos  que  o 
solicitam. 

2°.  Em  cada  caso  adapta  o  plano  de  seguro  ao 
respectivo  valor  do  risco. 

3°.  0  Relatorio  do  Medico  Examinador  serve  de 
base  a  avaliacao  e  serve  para  determinar  o  plano  sobre 
o  qual  se  póde  offerecer  o  seguro. 

Pertanto  o  relatorio  de  V.  Sa.  deverà,  tanto 
quanto  possivel,  fornecer  urna  correcta  e  completa 
deseripgào  graphica  do  proponente,  de  maneira  que 
a  Reparticao  Medica  na  Agencia  Principal  possa— 
sem  vèr  o  proponente— dar-lhe  o  seu  correcto  valor 
para  seguro  e  coneeder-lhe  urna  apolice  justa  e 
equitativa,  tanto  para  o  proponente  corno  para  a 
Companhia. 
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Para  conveniencia  dos  Medicos  Examinadores  da  New- 
York  Life  Insurance  Company,  damcs  em  seguida  as 
necessarias  instrucgoes  relativas  à 

ANALYSE  CHIMICA  DA  URINA. 

A  urina  deve  ser  examinada  o  mais  depressa  possivel 
depois  de  vertida,  e  conforme  as  indicagoes  seguintes: 

1.  Quantidade  em    24  horas.  4.  Reaccào. 

2.  Cor.  5.  Transparencia. 

3.  Densidade.  6.  Albumina  ou  acucar. 

la.  A  quantidade  de  urina  vertida  por  um  adulto  que 
goza  boa  saude  regula  entre  1.33  e  1.50  litros  em  24  horas; 
porém  essa  quantidade  està  sujeita  a  variagoes  dentro 
de  limites  consideraveis  que  dependem  de  certas  con- 
digòes,  taes  corno:  A  temperatura  e  humidade  da  atmos- 
phera,  a  actividade  secretoria  da  pelle,  o  numero  de  exha- 
lagòes  expiratorias  e  a  quantidade  de  nuidos  ou  alimentos 
liquidos  ingeridos.  Em  estado  de  doenca  varia  das 
enormes  quantidades  vertidas  em  diabetes,  polyuria  hys- 
terica  e  nos  casos  de  rins  granulares  velhos  e  amilaceos, 
para  a  quantidade  escassa  do  estado  febril  e  de  algumas 
fórmas  de  doenga  dos  rins. 

2a.  A  cor  é  geralmente  d'um  amarello  claro  ou  ambar; 
comtudo  varia  conforme  a  quantidade  de  urina  vertida. 
Quando  està  e  abundante,  a  cor  é  d'um  amarello  muito 
pallido;  quando  a  quantidade  e  escassa,  a  cor  póde  ser 
muito  escura. 

Em  estado  de  doenca,  muda  da  cor  escura  e  turva  da 
enfermidade  aguda  de  Bright,  passando  pela  cor  apertada 
do  estado  febril,  e  a  cor  pallida  de  palna  da  urina  diabetica 
para  a  quasi  incolor  do  estado  hysterico  e  de  alguns  casos 
de  rins  contrahidos. 
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3a.  A  densidade  da  urina  póde-se  fìxar  em  1,020  sob 
ordinarias  circumstancias,  embora  em  estado  de  saude 
possa  variar  entre  1,010  e  1,025,  devido  às  mesmas  causas 
que  alteram  a  quantidade  e  a  cor.  Sendo  a  quantidade 
de  solidos  excretados  pelos  rins  quasi  constante,  està 
variagào  na  densidade  està  approximadamente  em  razào 
inversa  da  quantidade  de  urina  vertida. 

A  densidade  obtem-se  mais  facilmente  por  meio  d'um 
urinometro.  Este  instrumento  tem  urna  escala  de  1,000 
(a  densidade  de  agua  distillada)  a  1,060,  e,  quando  se  usa, 
é  necessario  ter  o  cuidado  de  ver  que  o  mesmo  esteja 
perfeitamente  limpo  e  que  nào  se  pegue  aos  lados  do  vaso 
em  que  o  exame  é  feito. 

Em  estado  de  doenga,  a  densidade  soffre  consideraveis 
variagoes.  Em  diabetes  póde  ser  de  1,040,  1,050  ou  mais 
alta,  conforme  o  grau  da  enfermidade  e  a  idade  do  doente. 
Nos  primeiros  dias  da  enfermidade  aguda  de  Bright,  e 
durante  o  estado  febril,  a  densidade  é  alta,  e  diminue  em 
proporgào  até  chegar  a  1,005  ou  menos,  nos  casos  de  rins 
cirrhosos  e  amilaceos,  do  diabetes  insipido  ou  do  estado 
hysterico.  Como  tenham  havido  casos  em  que  urina  com 
densidade  de  1,010  continua  agucar,  e  tambem  antigos 
casos  de  enfermidade  de  Bright  e  de  diabetes  onde  a 
densidade  era  normal;  a  densidade  nào  é  regra  invariavel 
na  demonstragào  das  doengas  da  urina,  mas  nào  obstante 
isso,  a  densidade  diaria  e  persistente  de  1,025  ou  mais, 
indicarà  em  quasi  todos  casos  a  presenga  de  agucar  e  a 
de  1,015  ou  menos,  enfermidade  chronica  de  Bright. 

4a.  A  Reaccào  da  urina  normal  é  geralmente  àcida — 
devido  ao  àcido  phosphato  de  soda — mas  póde  tambem  ser 
neutra  ou  alcalina. 

A  reacgào  obtem-se  por  meio  de  papel  de  tornesol. 
O  papel  vermelho  torna-se  azul  com  a  urina  alcalina,  e  o 
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azul  torna-se  vermelho  com  a  urina  àcida.  Quando  o 
reacgào  nào  fòr  bastante  accentuada,  é  conveniente  fazer 
uso  dos  dois  papeis.  A  acidez  da  urina  augmenta  coni  o 
uso  de  alimento  albuminoso,  emquanto  que  os  legumes 
diminuem  a  acidez  ou  fazem  com  que  a  urina  seja  alcalina. 

Em  estado  de  doenca,  a  acidez  diminue  em  Anemia  e 
em  algumas  affecgòes  do  sj^stema  nervoso  e  augmenta  em 
diabetes  e  febres. 

5a.  Transparencia.  A  urina  é  geralmente  transparente; 
porém  dentro  dos  limites  de  saude,  póde  ser  mais  ou 
menos  opaca  devido  a  presenca  de 

A.  Phosphatos  terrosos.       C.  Mucosidade. 

B.  Uratos  misturados.  D.  Bacteria. 

A.  Os  Phosphatos  Terrosos  fazem  com  que  a  urina,  no 
momento  de  ser  vertida,  seja  opaca.  Pouco  tempo  depois, 
os  phosphatos  terrosos  precipitam-se  formando  um  sedi- 
mento espesso  e  flocoso,  com  urina  limpida  por  cima. 
Pódem  ser  reconhecidos  pelo  facto  de  que  a  applicagào 
de  calor  augmentarà  a  opacidade,  emquanto  que  algumas 
gottas  de  àcido  nitrico  ou  acetico  farào  com  que  desappa- 
rega. 

B.  Os  Uratos  Misturados  muitas  vezes  turvam  urna 
urina  fria.  Precipitam-se  rapidamente  e  formam  um  sedi- 
mento branco  ou  rosado,  no  fundo,  e  nos  lados  do  vaso  ou 
receptaculo,  muito  mais  denso  na  sua  formagào  que  o  dos 
phosphatos.  Um  calor  moderado  farà  com  que  essa  opaci- 
dade desapparega. 

C.  Mucosidade  originada  no  canal  genito-urinario  póde 
existir  dentro  dos  limites  de  saude,  em  quantidade  suffi- 
ciente para  produzir  alguma  opacidade  da  urina.  Fórma 
um  sedimento  ligeiro  e  flocoso,  mui  semelhante  ao  dos 
phosphatos,  mas  que  póde  ser  distinguido  d'estes  ultimos 
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pelo  facto  de  que  os  alcalis,  calor  e  àcidos  poderosos  nào 
produzem  effeito  algum  no  sedimento,  emquanto  que  o 
àcido  acetico  augmenta  a  opacidade  coagulando  a  mucina. 

D.  Bacteria.  Deixando  um  especimen  de  urina  perma- 
necer  em  completa  tranquillidade,  por  algum  espago  de 
tempo,  especialmente  em  epoca  de  calor,  essa  torna-se 
opaca,  devido  a  decomposigào  e  desenvolvimento  de  bac- 
teria. Està  alteragào  é  importante  porque  impede  urna 
analyse  escrupulosa  com  o  firn  de  descobrir  albumina;  e  é 
justamente  por  este  motivo  que  a  analyse  deve  ser  feita 
emquanto  a  urina  esteja  fresca.  No  entanto,  quando  se 
tornar  necessario,  para  descobrir  albumina,  analysar  um 
especimen  de  urina  turva  que  nào  tenha  sido  possivel 
tornar  transparente  ou  limpida  por  meio  de  filtragào,  de- 
verà a  mesma  ser  tratada  de  accordo  com  o  methodo  sug- 
gerido  por  Hofman  &  Ultzman,  que  é  o  seguinte:  Junte-se 
a  urna  quantidade  da  urina,  n'uma  proveta  (tubo  d'ensaio) 
bem  limpa,  cerca  d'urna  quarta  parte  do  seu  volume  de 
Licor  Potassico,  ferva-se  e  filtre-se.  No  caso  que  o  liquido 
filtrado  nào  seja  bem  limpido,  junte-se-lhe  urna  ou  duas 
gottas  de  Fluido  Magnesico,*  aquente-se  e  filtre-se  outra 
vez.  Este  liquido  filtrado  sempre  apparece  limpido  e 
transparente. 

A  presenga  de  albumina  póde-se  entào  descobrir  por 
meio  da  analyse  com  àcido  nitrico. 

Em  estado  de  doenga,  a  urina  póde  ser  opaca  devido  a 
presenga  de 

a.  Pus.  Este  fórma  um  deposito  que  muitas  vezes  se 
assemelha  aos  dos  uratos.  Distingue-se  d'elles  pelo  facto 
de  que  o  calor  augmenta  a  opacidade  da  urina  purulenta, 

*A  formula  do  Fluido  Magnesico  é  a  seguinte:  Sulphato  de  Magnesia  e 
Chloruro  de  Ammonio,  urna  drachma;  Licor  Ammoniaco,  urna  drachma,  Agua 
distillada,  urna  onca,  misture-se. 
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e  dos  depositos  phosphaticos  pelo  facto  de  que  nào  se 
torna  limpida  ao  juntar-se-lhe  algnmas   gottas   de   àcido. 

b.  Decomposigào,  corno  nos  casos  de  cystite  antiga, 
nos  quaes  a  urina  contém  bacteria,  pus,  mucosidade,  epi- 
thelios  e,  talvez,  fragmentos  de  tecidos  desorganizados. 

e.  Gordura,  corno  na  urina  chylosa.  A  gordura  des- 
cobre-se  por  meio  da  bem  conhecida  propriedade  do  ether 
para  a  dissolver. 

6a.  Albumina.  A  presenca  de  albumina  na  urina  é 
sempre  um  indicio  da  existencia  de  condicoes  pathologicas 
tao  graves,  que  o  seu  reconhecimento  e  um  dos  asumptos 
mais  importantes  da  analyse  da  urina  das  pessoas  que  pre- 
tendam  seguro  de  vida.  Muitos  teem  sido  os  methodos 
suggeridos  para  tal  firn,  e  todos  teem  tido  os  seus  celebres 
defensores;  porém  os  que  teem  provado  ser  mais  simples 
e  seguros  em  seu  resultado  na  pratica  geral,  sào  os  do 
àcido  nitrico  e  do  calor. 

Por  meio  do  àcido  nitrico.  Colloque-se  n'uma  proveta 
bem  limpa  um  centimetro  e  meio  de  àcido  nitrico  puro  e 
incolor.  Mantenha-se  entào  a  pronta  em  um  angulo  con- 
sidera vel,  deixando  correr  a  urina  lentamente,  por  meio 
de  urna  pipeta,  no  lado  inclinado  do  tubo  até  que  o  àcido 
esteja  coberto  com  dois  centimetros  e  meio  de  urina.  Isto 
deve  ser  feito  com  o  maximo  cuidado,  de  maneira  que  a 
urina  se  nào  misture  com  o  àcido.  Se  a  urina  contem 
albumina,  notar-se-ha  entào  na  linha  de  contacto  com  o 
àcido,  urna  zona  ou  faxa  branca  bastante  visivel,  pro- 
duzida  por  albumina  coagulada  pelo  contacto  com  o  àcido 
nitrico.  Para  se  notar  bem  està  faxa,  quando  a  quantidade 
de  albumen  for  diminuta,  deve-se  collocar  o  tubo  onde 
haja  boa  luz  contra  um  fundo  escuro. 

Algumas  vezes  succede  que  està  zona  de  albumina 
coagulada  se   desenvolve  mui  vagarosamente,   e,   porisso, 
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convem  observar  o  specimen  novamente,  um  quarto  de 
hora  depois  que  se  tenha  procedido  a  analyse,  collocando-a 
de  parte  n'um  logar  para  esse  firn. 

Erros.  Um  specimen  de  urina  que  contenha  urna 
grande  quantidade  de  uratos  póde  mostrar  urna  zona  em- 
branquecida  sobre  a  linha  de  contacto.  Està  zona  é 
causada  pela  formagào  dos  uratos  àcidos  e  distingue-se 
pelo  facto  de  que  a  zona  nào  é  tao  bem  definida  corno  a 
que  é  formada  por  albumina,  mas  sim  confunde-se  gradual- 
mente com  a  urina  limpida;  tambem  porque  um  calor 
moderado  que  se  lhe  applique  a  farà  desapparecer.  A 
presenga  de  resina,  algumas  vezes  depois  do  uso  de  certas 
drogas,  taes  corno  o  balsamo  de  copaiba,  terebinthina,  età, 
produz  urna  zona  embranquecida  semelhante  à  da  albu- 
mina.   Algumas  gottas  de  alcool  dissolverào  a  resina. 

Para  se  descobrir  albumina  por  meio  do  calor  tome-se 
urna  proveta  perfeitamente  limpa,  enchendo  de  urina  duas 
partes  da  mesma;  applique-se  immediatamente  calor  à 
parte  superior  da  urina,  por  meio  de  urna  pequena  lampada 
de  alcool.  Se  depois  de  se  ferver  a  urina,  se  notar  urna 
diminuigào  de  transparencia,  sera,  devida  a  albumina, 
mucina  ou  phosphatos  terrosos.  Junte-se  entào  algumas 
gottas  de  àcido  acetico  e  ferva-se  por  alguns  minutos.  Se 
a  opacidade  fór  causada  por  phosphatos,  desapparecerà; 
se  fòr  produzida  por  albumina  ou  mucina,  persistirà.  Em 
seguida  junte-se  à  camada  superior  da  urina  urna  gotta  de 
àcido  nitrico.  Se  a  opacidade  permanecer  sera  devida  a 
albumina;  se  desapparecer,  sera  causada  por  mucina. 

N.  B.  A  urina  deve  ser  àcida  em  sua  reacgào  antes  de 
ser  fervida;  se  o  nào  fòr,  juste-se-lhe  urna  ou  duas  gottas 
de  àcido  acetico. 

Erro.  Se  a  urina  estiver  um  pouco  turva  devido  a 
decomposigào   e   à   presenga   de   bacteria,   nào   se   poderà 
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notar  visualmente  as  pequenas  alteragoes  na  opacidade,  e 
deverà  ser  filtrada  antes  de  se  lhe  applicar  o  calor.  Se, 
depois  de  filtragào,  ainda  permanecer  turva,  entào  sera 
necessario  tratal-a  de  accordo  com  as  suggestóes  jà  men- 
cionadas  sob  5D,  Bacteria.  Se  o  specimen  fòr  alcalino,  deve- 
se  fazer  cuidadoso  uso  do  àcido  acetico  e  se  for  fortemente 
àcido,  póde-se  juntar-lhe  Licor  Potassico  afìm  de  tornar  a 
urina  ligeiramente  àcida. 

Nào  se  encontrando  albumina  em  um  specimen  de 
urina  submettida  a  estes  dois  ensaios,  póde-se  affirmar 
com  certèza  que  a  nào  contém. 

6b.  Agucar.  Embora  muitas  auctoridades  medicas,  de 
reconhecido  merito,  sustentem  que  a  presenga  d'urna  pe- 
quena  quantidade  de  agucar  na  urina  póde  ser  intera- 
mente pbysiologica,  na  maior  parte  dos  casos  é  a  primeira 
evidencia  de  diabetes  e,  por  consequencia,  é  da  mais  alta 
importancia  nos  exames  para  seguro  de  vida. 

Dos  differentes  ensaios  que  tem  sido  inventados  para 
tal  firn,  o  do  Cobre — na  fórma  da  solugào  de  Fehling* — e 
o  do  Bismutho,  merecem  mengào  especial.  A  composicao 
da  solugào  de  Fehling  é  baseada  no  facto,  nào  so  de  que 
o  agucar  tem  a  propriedade  de  reduzir  o  Oxido  de  Cobre 
a  um  estado  mais  baixo  de  oxidagào,  mas  tambem  que  urna 
quantidade     definida     de     agucar    reacciona     sobre     urna 


*  A  solucao  de  Fehling  é  feita  de  accordo  com  a  formula  seguirne  :  Dissolvam-se 
34.64  grammas  de  Sulphato  de  Cobre,  chimicamente  puro,  em  200  grammas  de  agua 
distillada;  dissolvam-se  173  grammas  de  Tartrato  neutro  de  soda,  chimicamente 
puro,  em  500  grammas  de  hydrato  de  soda,  de  densidade  de  1.12,  e  a  està  solucao 
alcalina  junte-se  lentamente  a  solucao  de  Cobre.  A  mistura  é  entào  diluida  até 
encher  um  litro. 

Quando  nào  fór  possivel  obter  urna  bom  preparado  da  solucao  de  Fehling,  poder- 
se-ha  entào  preparar  um  bom  substituto  para  trabalhos  qualitativos,  da  maneira 
seguinte  :  1  drachma  de  sulphato  de  cobre,  2  drachmas  de  tartrato  neutro  de  potassa, 
3  oncas  de  licor  potassico-Misture-se.  Conserve-se  està  solugào  em  logar  fresco  e 
escuro,  bem  rolhada.  Deve  ser  usada  exactamente  comò  a  solucao  de  Fehling,  da 
maneira  acima  indicada. 
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quantidade  conhecida  de  Oxido  de  Cobre  (1  e.  e.  da  Solugào 
de  Fehling  é  reduzido  por  .005  grammas  de  agucar),  e  é 
igualmente  util  para  analyses  qualitativas  e  quantitativas. 

A  Solugào  de  Fehling  é  alcalina,  transparente,  de  um 
azul  escuro  e  facil  de  se  decompor  pela  accào  do  àr,  da 
luz  e  do  calor;  portante,  torna-se  necessario  conserval-a 
em  frascos  pequenos,  muito  bem  rolhados  n'um  logar 
escuro  e  fresco. 

A  analyse.  Lance-se  urna  pequena  porgào  da  solugào, 
diluida  em  duas  ou  tres  vezes  o  seu  volume  de  agua 
pura,  dentro  d'urna  proveta  bem  limpa,  fazendo-a  ferver 
por  alguns  segundos  sobre  urna  pequena  lampada  de 
alcool.  Se  a  mistura  se  tornar  turva  ou  formar  um  precipi- 
tado  amarello  ou  vermelho  cor  de  tijolo,  isso  indicarà 
que  a  mesma  foi  preparada  ha  muito  tempo  ou  nào  foi 
preparada  correctamente.  Se,  ao  contrario,  conservar  a 
sua  cor  de  azul  escuro  transparente,  entào  poder-se-ha 
confiar  n'ella  e  proceder  a  analyse.  À  mistura  quente 
junte-se  a  urina,  gotta  por  gotta,  applicando-lhe  o  calor 
de  quando  em  quando,  até  que  se  tenha  juntado  urna 
quantidade  de  urina  igual  ao  volume  da  mistura.  Se  o  agucar 
existir  em  grande  quantidade  as  primeiras  gottas  de  urina 
causarào  urna  opacidade  amarella  que  se  alastra  e  se 
confunde  com  a  solugào,  tornando-se  pouco  a  pouco  ver- 
melha  ao  assentar  no  fundo  da  proveta.  Urna  pequena 
quantidade  de  agucar  faz  com  que  està  reaegào  seja  mais 
demorada.  Nào  havendo  tal  reaegào  a  solugào — clinica- 
mente fallando — nào  contém  agucar. 

Erros.  a.  A  urina  deve  ser  fresca.  Urna  pequena  por- 
gào  de  agucar  póde  deixar  de  produzir  reaegào  n'uma  urina 
ammoniacal. 

b.  A  albumina  perturba  a  reaegào  e,  por  isso,  deve  ser 
removida  antes  de  se  fazer  o  ensaio.    Està  separagào  póde 
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obter-se,  aquecendo  a  urina  depois  d'essa  ter  sido  ligeira- 
mente  acidulada  e  filtrando-a.  Deve-se  ter  cuidado  em 
nào  ferver  demasiadamente  o  specimen  da  urina. 

e.  As  variagoes  produzidas  pelos  phosphatos  terrosos 
nào  devem  ser  confundidas  com  a  reaegào  do  agucar.  Os 
phosphatos  produzem  um  precipitado  flocoso  no  meio  de 
um  fluido  transparente,  cor  de  ambar  verdoso. 

As  analyses  com  bismutho  sào  baseadas  no  facto  de 
que  a  acgào  do  agucar  sobre  os  saes  de  Bismutho  é  a  mesma 
que  sobre  os  saes  de  cobre.  Teem  a  vantagem  sobre  as 
analyses  com  cobre,  por  serem  menos  sensitivas  a  forca 
decomposidora  de  outros  compostos  organicos. 

A  analyse,  que  ordinariamente  se  emprega  (Boettger) 
é  feita  da  maneira  seguinte:  Mistura-se  a  urina  com  um 
volume  igual  de  Licor  de  Potassa  ou  Soda,  em  seguida  junta- 
se-lhe  urna  pequena  quantidade  de  subnitrato  de  Bismutho 
e  ferve-se  a  mistura  durante  um  pequeno  espago  de  tempo. 
Havendo  agucar,  entào  o  Oxido  preto  e  insoluvel  de 
Bismutho  fórma-se  depositando-se  nas  paredes  do  tubo 
de  ensaio;  ou  se  a  quantidade  de  agucar  fòr  pequena,  o 
pò  branco  do  Bismutho  apparece  com  manchas  pardas. 

Erros.  Apenas  urna  quantidade  muito  pequena  de 
Bismutho  deve  ser  usada,  pois  um  excesso  de  Bismutho — 
se  a  quantidade  de  agucar  fór  pouca — poderà  occultar  a 
reaegào. 

Se  a  urina  mostrar  albumina,  entào  haverà  urna  reae- 
gào, causada  pela  formagào  do  sulphido  preto  de  bismutho, 
a  qual,  sendo  semelhante  àquella  produzida  pelo  agucar, 
póde  confundirse  com  està;  pertanto,  torna-se  necessario 
que  a  albumina  seja  removida  da  urina  antes  de  se  pro- 
ceder ao  ensaio. 

Outra  anaiyse  para  descobrir  acucar.  Misturem-se 
partes   iguaes    de   urina    e   solugào    de   Fehling   em   urna 
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proveta,  deixando-as  repousar  por  um  espago  de  doze 
horas  em  um  logar  mais  ou  menos  fresco.  Se  apparecer 
um  fundo  vermelho  alaranjado,  indica  isso  que  ha  acucar. 
Este  ensaio  é  util,  especialmente  corno  corroborativo  dos 
demais.  Para  maior  certeza  em  todos  os  casos  duvidosos, 
deve-se  usar  as  duas  analyses,  a  de  Cobre  (Fehling)  e  a 
de  Bismutho  (Boettger). 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


ÀPONTAMENTOS    DO    EXAM  IN ADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAMINADOR,    RELATIVOS   AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.                                  Data. 

Resultado. 

' 

. 

' 

APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS   AOS    EXAMES. 


Nome. 


Data. 


Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAMINADOR,    RELATIVOS   AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


1 : 

Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAMINADOR,    RELAT1VOS   AOS    EXAMES. 


Nome. 


Data. 


Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS   AOS    EXAMES. 


Nome. 


Data. 


Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAMINADOR,    RELATIVOS   AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome.                                   Data. 

Resultado. 

v 

APONTAMENTOS    DO    EXAM INADOR,    RELAT1VOS    AOS    EXAMES. 


Nome.  Data.  Resultado. 


APONTAMENTOS    DO    EXAM  INADOR,    RELATIVOS    AOS    EXAMES. 


Nome. 


Data. 


Resultado. 


>. 


904 


LIBRARY  OF  CONGRESS 


0  029  827  344  5 


